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図2－1傾斜変化による酸素摂取土の変化
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図2・2　傾斜変化による呼気ガスの変化
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図2－3　傾斜変化による筋放電量の変化
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図2－4　傾斜変化によるRPEの変化および心拍数との関係
（??????
（???????
【??
? ?
（??????
??
? ??
?????
（??????
・まとめ：ストックの使用により上肢筋群の活動量が高まることから
下肢筋群の負担は車削減して、効率よく酸素摂取量が増加することが
わかった。心拍数は増加することにより生体負担度は大きくなるが、
主観的運動強度の上昇は抑えられることから、ストック歩行は登り
坂での疲労感を減少させる、全身運動として効果が高い、ゆっくり
とした歩行速度では対象者を幅広く対応することができ、特に高齢
者にとってつまずきや転倒の防止にも役立つことが示唆された。
【先行研究3＝中高年者のストックウオーキングが糖・脂質代謝および健
康関連体力に与える影響】
中川は、生活習慣病の予防と体力づくりを目的とした健康プログラムに
おいて、短期間の有酸素運動としてストックウオーキングを実施し、プロ
グラム前後の血中成分および筋力、体力と歩行能力に与える影響について
比較検討した11）。
・対象：プログラム参加者は、0市が主催する「中高年対象の健康プ
ログラム」の募集に応募し、プログラム前後に実施される各種の調
査研究に協力を了承された51～88歳の男女110名で、調査対象は
そのうちのプログラム前後の体力テストおよび血液成分それぞれの
データが得られた64名（年齢：65，9±7．3歳、身長：156．1±7．2cm、
体重：58．8±9．9kg、男性21名、女性43名）である。
・方法：血液成分の測定は、総コレステロール（TC）、中性脂肪（TG）、
HDLコレステロール（HDL）、およびLDL－コレステロール（LDL）、
動脈硬化指数（LDL／HDL）、HbAIc、血糖値であり、それぞれ
の分析は臨床検査センターへ委託した。体力テストの項目は、上肢・
卜肢の最大筋力、握力、10m歩行（普通・最大努力）、6分間歩行、
開眼片足立ち、および長座体前屈であった。
・結果：身体的特性（体重、BMI、％FAT、LBM）の値は、対象者全
体でみると、プログラム前後での変化は認められなかったが、プロ
グラム前に％FAT値が高かった群は、プログラム後に体重と％FAT
ZH
の値が有意に減少し、LBMが有意に増加した（表3－1、3－2）。体力テ
ストの結果をみると、プログラム後にすべての項目で有意な変化が
認められた（表3－3）。血液成分の変化を表3－4に示した。脂質代謝の
指標として用いたTCの値はプログラム後に有意に減少したが、TG
およびLDLC濃度には変化が認められなかった。しかし、表3－5に
示すようにプログラム前のTGおよびLDL－C値が高値（＞140mg／
dl）を示した群はプログラム後にはそれぞれ低値を示し、プログラ
ム前にTGおよびLDL－C値が中等度（100≦～＜140mg／dl）また
は低値（＜100mg／dl）を示した群はプログラム後に高値を示す傾
向が認められ、適正範囲の値まで上昇した。動脈硬化指数（LDL／
HDL）はプログラム後に低下した。また糖代謝の指標として用いた
HbAIcの値はプログラム後に増加したが、血糖値にはプログラム前
後の変化が認められなかった。
表3－1ストックウオーキング前・後における被験者の身体特性
年齢　　身長　　体重　　BMl
海「）（ml）（kd　（kg／m2）
％FAT LBM
（％）（kg）
（「羊27）（n＝27）
前　　659　1561　578　　235　233　　432
（∩＝64）±73　±7．2　±99　±33　±8．6　±76
後　　　　　　　　　　　　583　　238　　226　　43▲5
（n＝64）　　　　　　　　　　±99　±32　±75　±69
平均±標準偏差
表3・2　ストックウォーキング前・後における高FAT群と低FAT群の身体特性
高FAT群　　　　　　　　　　　低FAT群
＞24％（∩＝13）　　　　　　　　＜24％（∩＝14】
体重　％FAT LBM　　　　　体重　％FAT LBM
（kg）（％）（kg）　　　（kg）（％）（kg）
569　299　396
±67　±65　±36
563　273　407
±67＊＊±63＊＊　±43＊
566　180　465
±99　±35　±87
570　177　471
±94　±65　±98
平均±禦偏差＊叫つく001　＊p（005
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表3－3　ストックウオーキング前・後における健康関連体力の評価
（n＝74）　　　　　　　前　　　　　　後
握力　什唱）
開眼片足立ち（手頻
6分間歩行　州
10m歩行（普通）（秒）
10m歩行（最大）（秒）
長座体前屈（雨
265土69
899±412
538±528
738±0．80
572±055
307±992
27．7±73＊
946±384＊＊
（ヌ：）3±695陣
671±0．79枠
5．47±067＊＊
32－7±101＊＊
平均±標準偏差　＊にく005　＊＊〆0（）1
表3－4　ストックウオーキング前・後における血中成分の変化
前　　　　　　　　後
中性脂肪（mg／dl）
140≦へノ（∩＝18）　　　　206．8±933　1683±722＊＊
1（X〕≦～＜140（n＝19）　1158±113　1365±743
〈ぺ1（：X〕（n＝27）　　　　　754±168　1118±632琳
LDLC（mg／dl）　　　　　　前　　　　　　　後
140≦′〉（∩＝26）　　　　1689±192　1487±178＊＊
100≦′、、ノ＜140（n＝31）　1219±9．5　1340±211＊＊
へく1（コ：）（n＝7）　　　　　　797±13．4　　901±269
平均±群弼差　＊lメ005　＊＊〆001
表3・5　血中脂質・リボ蛋白プロフィールの高低差による比較
tn＝6魂　　　　　　　　　前　　　　　　　　後
中性脂肪（rng／dり　　　　1244±7411350±719
総コレステロール（mg／dl）　2223±377　2155±307＊
Ln【－｛（nlg／dl）　　　　1364±332　1351±266
H［九一C（n唱／d t）　　　　　拐：）4±161　　628±158＊
LDL／Hm（動脈硬化指数）　240±081　229±073＊
HbAIc（9日h＝59）　　　5．14±047　　536±041榊
血糖値（mg／dり（n＝59）　969±19．4　　967±186
平均±標準偏差≡　当メ005　＊＊〆001
・まとめ：10週間のストック歩行によって以下の改善・増加が認められ
た。
く健康関連体力の向上として＞
①　筋力の増加（握力・腕力・脚力などの筋力増加）
②　持久力の増加（6分間歩行の記録向上）
ZIj
（動　歩行能力の改善（最大10m歩行、普通10m歩行の記録向上）
④　バランス能の改善（開眼片足立ちの記録向上）
く生活習慣病の予防として＞
①　血中脂質・糖代謝の改善
②　HDLコレステロールの増加
③　動脈硬化指数の低下
④　LDLコレステロール、中性脂肪の低下
⑤　HbAICの低下
5．ノルディックウオーキングのこれから
厚生労働省は、「予防医学」分野の充実を目指し、様々な対策を講じて
いる。国民の医療費削減を実現するためには、「病気にならない身体づく
り」「健康寿命の延伸」が必要である。生活水準は上がり、発展を遂げて
いる日本ではあるが、その反面として生活習慣病の雁恩率が増加すること
になった。2008年4月から特定健診が始まり、より一層の「生活習慣病
対策」がとられることが予定されている。厚生労働省は、「1に運動、2に
食事、しっかり禁煙、最後にクスリ」というスローガンを掲げ、運動によ
る健康づくりを推奨している。人間にとって基本動作の一つであり、「誰
にでも、安全に、手軽に実践できる」歩行を日常生活の中に取り入れてい
くことは、重要であると思われる。
今回紹介したノルディックウオーキングは、先行研究にもあるように通
常歩行に比べ、エネルギー消費量の増大や全身の90％の筋肉を動員する
にもかかわらず、顕著な疲労感が増大することなく実施できる運動のひと
つである。ノルディックウオーキングが日本で紹介されてから、まだ10
年ほどであるが、ここ数年で全国的に普及活動が進んでいると思われる。
その一つの要因として、身近な「歩行」が基本になっていること、自分の
ペースで無理なく継続することが可能であること、特別な技術を必要とし
ないこと、などが挙げられる。しかしながら、まだまだ「ストックを持っ
て歩く」というスタイルが浸透しているとは言えず、特に都心では「危な
Z14
いもの（ストック）を振り回して歩いている」という認識や「杖を使って
いる」といった偏見も否めない現実がある。実践した人であれば、その手
軽さと全身で感じる効果を理解し、継続的に実施できるものであると確信
しているため、より多くの人にノルディックウオーキングのよさ・効果を
体感してもらえるような活動を展開していくと同時に、その効果を医学的・
運動生理学的な立場から検証することが、与えられた課題であると自覚し
活動に臨んで行きたいと思っている。
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